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基础 研究 


不 同 受 压 时 间 窗 及 干预 方式 对 压 疮 大 鼠 模 型 皮肤 损伤 及 缺 血 再 


灌注 的 影响 


王 华 军 , 戴 世 学 , 卢 狂 , 叶 林 昌 , 李 华 , 宋 希 , 洪 涛 , 沙 卫 红 
广东 省 医学 科学 院 / 广 东 省 人 民 医 院 消化 内 科 , 广 东 广州 510080 


摘要 :目的 观察 不 同 受 压 时 间 窗 及 干预 方式 对 压 郊 大 鼠 模型 的 皮肤 损伤 及 缺 血 再 灌注 的 影响 。 方 法 68 只 SD 大 上 鼠 随 机 分 为 空 
白 组 (S 组 ,n=4, 不 施 压 ) 及 造 模 组 (n=64) ;根据 是 否 采取 干预 措施 ,将 造 模 组 随机 分 为 不 处 理 (a 组 ,n=32, 施 压 后 直接 处 死 ) 及 后 
处 理 组 (b 组 ,n=32, 施 压 后 耶 缺 血 后 处 理 后 再 处 死 ) 两 小 组 ,分 别 在 受 压 2.4、6、8 h( 每 个 时 间 点 均 为 n=8) 后 观察 皮肤 受 压 程度 、 
中 性 粒 细胞 浸润 程度 及 血清 氧 自 由 基 的 水 平 。 结 果 Sa 及 b 三 组 大 鼠 的 皮肤 损伤 程度 构成 差异 有 统计 学 意义 (P=0.001), 以 b 
组 轻 于 a 组 ;在 时 间 窗 方面 , 受 压 6h 组 有 2 只 大 鼠 表现 为 重度 损伤 ,8 h 有 6 只 重度 损伤 (37.5%) ; 而 受 压 2 h 及 4h 均 无 造成 重度 
损伤 ,不 同时 间 窗 的 损伤 程度 差异 有 统计 学 意义 (P=0.043) ;中 性 粒 细胞 浸润 程度 方面 ,b 组 [ 级 程度 (最 轻 ) 只 数 多 于 a 组 (n=17 
vs n=15), 了 级 少 于 a 组 (n=8 vs n=10) ,不 同 干预 方式 下 的 浸润 程度 差异 有 统计 学 意义 (P=0.002); 受 压 2h 造 成 的 浸润 程度 最 
轻 , 其 次 为 4h 及 6h;8p 最 重 ,不 同 受 压 时 间 所 致 的 中 性 粒 细胞 浸润 程度 有 统计 学 意义 (P=0.027)。 在 缺 血 再 灌注 方面 , 随 着 干 
预 时 间 的 延长 ,a 及 b 组 均 表现 血清 超 氧 化 物 歧 化 酶 含量 下 降 , 而 丙 二 醛 及 一 氧化 氮 上 升 ,总 体 以 2h 及 4h 的 再 灌注 损伤 程度 低 


于 6h 及 8h; 组 间 比 较 显 示 b 组 的 超 氧化 物 歧 化 酶 含量 显著 高 于 a 组 ,而 丙 二 醛 及 一 氧化 氮 低 于 a 组 ( 均 为 P<0.05)。 结 论 缺 血 
后 处 理 能 减轻 急性 压 疮 缺 血 再 灌注 损伤 ,其 保护 作用 的 有 效 时 间 窗 为 骨骼 肌 缺 血 6h 以 内 ,4h 次 之 ,2h 内 保护 效果 更 佳 。 缺 血 


后 处 理 能 有 效 改 善 大 鼠 骨 骼 肌 缺 血 再 灌注 损伤 所 致 的 氧 自 


关键 词 : 压 次; 缺 血 再 灌注 ; 缺 血 后 处 理 ; 时 间 窗 ;动物 实验 


由 基 的 损伤 和 炎症 反应 。 


Effect of different time windows and interventions on skin pressure ulcers and ischemia- 


reperfusion injury in rats 


WANG Huajun, DAI Shixue, LU Quan, YE Linchane, LI Hua, SONG Xi, HONG Tao, SHA Weihong 
Department of Gastroenterology, Guangdong General Hospital and Guangdong Academy of Medical Sciences, Guangzhou 510080, China 


Abstract: Objective To observe the effect of different time windows and interventions on skin pressure ulcers and ischemia- 
reperfusion (I/R) injury in rats. Methods Sixty-eight SD rats were randomly divided into blank control group (n=4) and model 
group (n=64). The rats in the model group were randomly divided into group A (n=32) without intervention and group B (n= 
32) with post-conditioning. The degree of skin compression, neutrophil infiltration and serum levels of free radicals were 
Observed in the rats after compression for 2, 4, 6, and 8 h (8 rats at each time point). Results A significant difference was found 
in the severity of skin damage among the control group, group A, and group B (P=0.001), and the injury was milder in group B 
than in group A. Severe skin lesions occurred in 2 rats after skin compression for 6 h, as compared with 6 after compression for 
8 h (P=0.043), but in none of the rats after compression for 2 or 4. Seventeen rats in group B and 15 in group A showed grade 1 
neutrophil infiltration in the skin lesions, and 8 rats in group B and 10 in group A showed grade I neutrophil infiltration (P= 
0.002). Neutrophil infiltration was the mildest in rats with a 2-h compression, and exacerbated progressively and significantly 
as the compression time extended (P=0.027). With the prolongation of the intervention time, the rats in both groups A and B 
showed decreased SOD and increased MDA and NO levels, and overall the I/R injury was milder in 2- and 4-h compression 
groups than in 6- and 8-h compression groups. The level of serum SOD was significantly higher and MDA and NO levels were 
significantly higher in group B than in group A (P<0.05). Conclusion Ischemic post-conditioning can relieve IR injury in acute 
pressure ulcer in rats. The effective time window for intervention is within 6 h of ischemia, and the effect of ischemic post- 
conditioning is optimal within 2 h. Ischemic post-conditioning can alleviate free radical injury and inflammation caused by I/R 
injury. 
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压 疮 是 身体 局 部 组 织 长 期 受 压 ,尤其 是 经 骨 突 的 压 
力 和 /或 伴随 的 剪 切 力 造 成 的 局 部 血液 循环 障碍 ,产生 
的 皮肤 和 /或 深部 组 织 缺 血 损伤 "其 形成 是 内 外 多 种 
素 联合 作用 的 结果 ”。 研 究 显示 , 缺 血 预 处 理 后 处 理 是 
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调动 机 体内 源 性 保护 机 制 的 有 效 措施 ,能 够 提高 组 织 、 
带 官 对 缺 血 青 灌注 损伤 的 耐 受 能 力 , 远 阳 组 织 的 后 处 理 
也 能 减轻 原 发 缺 血 组 织 的 损伤 "*“。Zhao 等 “在 犬 的 心 
肌 缺 血 再 灌注 (IR) 损 伤 模型 上 证 实 了 缺 血 后 处 理 可 以 
减轻 心肌 的 梗死 面积 ,保护 内 皮 功 能 ,减少 中 性 粒 细胞 
聚集 。 缺 血 后 处 理 (I-postC ) 由 于 实施 于 再 灌注 开始 后 ， 
己 经 成 功 地 用 于 骨 淫 肌 , 脑 \ 肠 ` 关 肯 、 虽 脏 、 肝脏 心脏 、 
肺脏 等 再 灌注 损伤 的 实验 性 研究 或 临床 研究 。 大 量 临 
床 研 究 结果 表明 ,IT-postC 能 够 诱导 机 体内 源 性 保护 机 
制 ,降低 内 皮 的 功能 亲 乱 ,减少 细胞 凋 亡 率 , 减 少 缺 血 坏 
死 区 域 ,从 而 减轻 组 织 及 损伤 ,其 机 制 研究 已 渐 成 为 
热点 之 一 ,虽然 缺 血 后 处 理 对 以 心脏 、 肾 脏 为 主 的 其 
他 融 官 组 织 的 保护 作用 的 研究 逐渐 增多 ,但 关于 工 
PostC 与 压 疮 缺 血 再 灌注 性 损伤 的 关系 尚 不 清楚 ,I 
PostC 对 压 疮 缺 血 再 灌注 损伤 保护 作用 的 有 效 时 间 窗 问 
题 也 尚未 见报 道 。 本 研究 在 建立 了 大 鼠 压 疮 缺 血 再 灌 
注 损 伤 模型 的 基础 上 ,观察 了 缺 血 后 处 理 对 不 同时 间 窗 
造成 的 压 疮 的 影响 , 拟 发 现 缺 血 后 处 理 对 压 疮 保护 作用 
的 时 间 窗 , 现 报道 如 下 。 


1 材料 和 方法 

1.1 材料 

1.1.1 实验 动物 健康 雄性 Sprague-Dawlye(SD) 大 鼠 
68 只 ,8~12 周 龄 ,SPF 级 ,体质 量 220~250 g, 中 山大 学 
动物 实验 中 心 提供 ,分 笼 饲养 于 安静 室温 环境 ,自由 进 
食 , 饮 水 ,在 新 环境 中 熟悉 1 周 后 进行 实验 。 在 本 压 疮 
模型 研究 中 ,性 激素 对 所 观测 结果 无 明显 干预 作用 , 雌 
雄 大 鼠 间 无 对 照 意义 , 故 统一 选用 雄性 大 鼠 。 各 组 体质 
量 比 较 , 差 异 无 统计 学 意义 (P>0.05)。 

1.1.2 主要 仪器 超 净 工作 台 ( 中 山大 学 北 校区 动物 实 
验 室 ) .电子 称 .空气 压缩 机 (美国 ) 相机、 离心 机 ( 德 
国 ) HARRIS INC 超 低温 冰箱 (-70 %)( 美 国 )BX50- 
OLYMPUS 光学 显微镜 (日 本 ) 外 科 手 术 器 械 一 套 ( 上 
海 金 粒 医疗 器 械 )。 

1.1.3 主要 试剂 10% 水 合 毛 醛 .4% 多 聚 甲 醛 固 定 液 、 
4%4 戊 二 醛 固 定 液 . 磷 钨 酸 苏 木 素 染 色 试 剂 盒 ,荧光 免疫 
组 化 监测 试剂 盒 (SP-9002) (北京 中 杉 金 桥 生物 技术 有 
限 公 司 ); 中 性 粒 细胞 浸润 度 试剂 盒 ( 怕 云天 生物 技术 研 
究 所 )。 

1.2 方法 

1.2.1 动物 模型 制作 选取 健康 成 年 雄性 SD 大 鼠 制 作 
缺 血 再 灌注 性 损伤 压 疮 模型 。 腹 腔 注 射 10% 水 合 氧 醛 
(400 mg/kg 剂 量 ) 麻 醉 大 鼠 。 选 取 大 腿 股 薄 肌 部 位 面积 
约 2 cmx2 cm, 剪 去 腿 部 毛发 。 将 大 鼠 俯卧 于 加 压 装 置 
胶布 固定 四 上肢, 连接 空气 压缩 机 与 压力 汽 氏 ,将 压力 接 
触 面 垂直 作用 于 大 鼠 大 腿 股 薄 肌 处 ,412.5 mmHg 压 力 


下 持续 受 压 2 ho ,麻醉 造 模 成 功 , 施 压 及 后 处 理 完 成 后 ， 
在 麻 醇 状态 下 切取 大 鼠 股 薄 肌 受 压 中 心 部 位 皮肤 肌肉 
组 织 大 小 约 0.5 cemx0.5 cemx0.5 cm 制 片 观察 ;随机 取 腹 
主动 脉 血液 2 mL, 分 别 装 入 Ep 管 中 , 以 3600 r/min 的 
速度 在 4 % 下 离心 10 min, 取 血浆 ,-70 冰箱 保存 待 
用 ,最 后 使 用 空气 栓塞 法 处 死 大 鼠 "。 

1.2.2 缺 血 后 处 理 4 组 实验 大 鼠 在 给 予 2.4.6.8h 受 压 
缺 血 时 间 达 到 后 ,解除 压力 ,即刻 给 予 解压 10 min/ 压 迫 
10 min 间 断 缺 血 , 共 3 个 循环 ,1 个 处 理 时 间 共 计 1 np"。 
1.2.3 动物 分 组 68 只 SD 大 鼠 按 随机 数字 表 法 分 为 9 
组 ,空白 组 (S 组 )4 只 ,不 干预 ;实验 组 每 组 8 只 ,1 a 组 : 
受 压 缺 血 2 h; Tb 组 : 受 压 缺 血 2 h+ 即 刻 给 予 缺 血 后 处 
理 ( 组 ); Ia 组 : 受 压 缺 血 4h; Ib 组 : 受 压 缺 血 4 h+ 即 刻 
给 予 缺 血 后 处 理 ( 组 ); 亚 a 组 : 受 压 缺 血 6h; 亚 b 组 : 受 
压 缺 血 6 h+ 即 刻 给 予 缺 血 后 处 理 ( 组 多 麻醉 后 俯卧 固定 
于 大 鼠 国定 板 上 持续 施 压 6h 解 压 后 即刻 行 后 处 理 );]V 
a 组 : 受 压 缺 血 8 h;IVb 组 : 受 压 缺 血 8 h+ 即 刻 给 予 缺 血 
后 处 理 ( 组 )"。 

1.2.4 观察 指标 的 测定 

1.2.4.1 皮肤 及 皮下 组 织 损伤 程度 的 测量 取材 组 织 采 
用 PTAH( 磷 钨 酸 苏 木 素 ) 染 色 。 具 体 染 色 步 又 :取材 组 
织 块 ,固定 后 ,常规 石蜡 包 埋 ,4 pm 切片 ;参考 干 艳 等 " 
的 方法 ,将 大 鼠 皮 肤 损伤 分 为 轻 度 .中 度 及 重度 3 个 等 
级 。 轻 度 损伤 : 鳞 状 上 皮 细 胞 变 薄 , 表 皮 与 真皮 连接 琉 
松 ,真皮 轻 度 胶原 变性 ,毛细 血管 扩张 ,少量 淋巴 细胞 浸 
润 ; 中 度 损伤 : 鳞 状 上 皮 部 分 核 固 缩 ,表皮 与 真皮 部 分 分 
离 ,真皮 胶原 纤维 变性 , 炎 细 胞 浸润 明显 ,脂肪 细胞 游 
离 ,毛细 血管 扩张 充血 , 横 纹 肌 水 肿 、 间 际 增 宽 ;重度 损 
伤 : 鳞 状 上 皮 脱 履 ,表皮 与 真皮 分 离 ,真皮 胶原 纤维 深 
解 ,细胞 核 碎 裂 ,脂肪 细胞 溶解 ,毛细 血管 流血 , 横 纹 肌 
退行 性 变 , 横 纹 模糊 不 清 。 

1.2.4.2 中 性 粒 细胞 浸润 的 测定 采用 HE 法 ,对 皮肤 中 
性 粒 细胞 的 温润 程度 分 为 1~V 共 4 个 等 级 中 ,该 染色 
步骤 如 下 :(1) 取 材 组 织 块 ,国定 后 ,常规 石蜡 包 埋 ,4 hm 
切片 -2) 切 片 常规 用 二 甲 茶 脱 晴 ,(3) 苏 木 素 染 色 $ min， 

自来水 冲洗 -(4) 盐 酸 乙 醇 分 化 30 s( 提 插 数 下 )。(S) 自 来 水 
浸泡 15 min 或 温水 ( 约 50 %)5 min(6) 置 伊 红 液 2 min。 
(7) 常 规 脱水 ,透明 , 封 片 。 
1.2.4.3 血清 中 超 和 氧化 物 歧 化 酶 (SOD) 活 力 测定 SOD 
能 清除 超 氧 阴 离子 自由 基 , 保 护 细胞 免 受 损伤 ,对 机 体 
的 氧化 与 抗 氧化 平衡 起 着 至 关 重 要 的 作用 ,采用 黄 只 
吟 氧化 酶 法 测定 SOD 活 力 。 利 用 722 型 分 光 光 度 计 在 
550 nm 波 下 测定 吸光 度 , 通 过 公式 计算 SOD 活 力 , 酶 活 
性 规定 为 每 毫升 反应 液 中 SOD 抑 制 率 达 到 50% 时 所 对 
应 的 SOD 量 "5 。 
1.2.4.4 血清 中 两 二 醛 (MDA) 含 量 测定 MDA 是 脂 质 
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过 氧化 反应 的 产物 , 它 在 血清 及 组 织 中 的 含量 间接 反映 
了 自由 基 对 组 织 的 破坏 程度 ,其 含量 的 多 少 可 以 及 反映 
组 织 的 脂 质 过 氧化 反应 的 速度 和 强度 ””。 利 用 722 型 
可 见 光 分 光 光 度 计 在 532 nm 波长 下 测定 吸光 度 (A) ,并 
利用 公式 计算 其 含量 "。 

1.2.4.5 血清 中 NO 含量 测定 (硝酸 还 原 酶 法 ) NO 是 体 
内 作 一 种 反应 性 极 强 的 自由 基 , 具 有 广泛 的 生理 作用 ， 
如 松弛 血管 平滑 肌 , 抑 制 血小板 聚集 ,动脉 粥 样 硬 化 等 作 
用 , 压 郊 等 组 织 损 伤 可 影响 血液 循环 中 NO 的 生成 。 采 
用 硝酸 还 原 酶 化 学 比 色 法 测定 NO 含量 ,NO 遇 氧 及 水 
生成 硝酸 盐 及 亚 硝 酸 盐 , 后 二 者 遇 硝 酸 盐 显 色 剂 可 生成 
淡 红 色 偶 氮 化 合 物 ,利用 722 型 可 见 光 分 光 光 度 计 在 
Asom 波 下 测定 吸光 度 , 检 测 出 血清 中 NO 的 含量 "”。 


表 1 不 同 处 理 组 大 鼠 皮肤 损伤 程度 的 比较 


1.3 统计 学 方法 

压 疮 发 生 率 比 较 .皮肤 压 伤 程度 比较 采用 有 序 多 分 
类 资料 的 秩 和 检验 。 组 间 比 较 采 用 单 因素 方差 分 析 , 实 
验 组 与 对 照 组 之 间 的 两 两 比较 使 用 Dunnett-t 检 验 , 数 
据 用 均 数 + 标 准 差 表示 ,以 P<0.05 为 差异 有 统计 学 意 
义 。 所 有 数据 采用 SPSS16.0 统 计 软 件 包 处 理 完成 。 


2 结果 
2.1 不 同 干 预 方式 与 损伤 程度 的 关系 

b 组 ( 施 压 + 处 理 组 ) 大 鼠 当 中 17 只 表现 为 轻 度 皮肤 
损伤 ,中 度 10 只 ,重度 为 4 只 ;而 a 组 ( 施 压 组 ) 分 别 为 
14、14.4 只 ,3 组 的 损伤 程度 的 秩 均 值 分 别 为 3、38、34， 
其 例 数 构成 差异 具有 统计 学 意义 (P=0.001, 表 1)。 


Tab.1 Comparison of the skin lesion severity among different groups (n) 


Group 


Damage degree Total Rank range I P 
Ss IR(a) I-PostC (b) 
Normal 4 0 1 3 1~5 
Mild 0 14 17 31 6~36 
13;311 0.001 
Moderate 0 14 10 24 37~60 
Severe 0 4 4 8 61~68 


2.2 受 压 时 间 与 损伤 程度 的 关系 


的 皮肤 损伤 [ 均 为 n=15( 分 别 为 916 及 7+8)]。 经 检验 ， 


受 压 6h 组 有 2 只 大 鼠 表现 为 重度 损伤 ,8 h 有 6 只 
重度 损伤 37.5%); 而 受 压 2h 及 4h 均 无 造成 重度 损 
伤 。 在 损伤 程度 方面 ,以 4h 及 6 主要 造成 经 度 及 中 度 


表 2 不 同 受 压 时 间 窗 大 鼠 皮 肤 损伤 程度 的 比较 


Tab.2 Comparison of skin lesion severity among different compression time windows 


Compression time 


不 同 受 压 时 间 造 成 的 损伤 程度 的 秩 均值 分 别 为 25 、29、 
36.40, 其 例 数 构成 差异 有 统计 学 意义 (P=0.043, 表 2)。 


Damage degree Total Rank range H 加 
2 4h 6h 8h 
Normal 1 0 0 0 1 | 
Mild 10 9 6 6 31 2~32 
8.169 0.043 
Moderate 5 7 8 4 24 33~56 
Severe 0 0 之 6 8 57~64 


2.3 不 同 干 预 方式 下 中 性 粒 细胞 浸润 程度 的 差异 

a 与 b 组 以 I 及 [级 的 浸润 程度 为 主 ( 图 1 及 2), 其 
次 为 肚 及 人 V 级 ;组 间 比 较 显 示 b 组 I 级 程度 (最 轻 ) 只 类 
多 于 a 组 (n=17 vs n=15),II 级 少 于 a 组 (n=8 vs n=10)， 
且 在 区 级 比较 同样 是 b 组 只 数 少 于 a 组 (n=1l vs n=2)。 
经 检验 ,3 组 的 中 性 粒 细 胞 浸润 程度 的 秩 均 值 分 别 为 3、 
37 36, 差异 有 统计 学 意义 (P=0.002, 表 3)。 


2.4 受 压 时 间 对 中 性 粒 细 胞 浸润 程度 的 影响 

64 只 造 模 鼠 以 I 及 本 级 的 浸润 程度 为 主 (n=32 及 
n=18), 其 次 为 三 及 级 (n=11 及 n=3);2 8 造成 的 浸润 
程度 最 轻 ,其 次 为 4 及 6h;8h 所 造成 的 浸润 程度 最 
重 ,其 中 亚 级 达 6 只 (37.5%)。 经 检验 ,不 同 受 压 时 间 所 
导致 的 中 性 粒 细 胞 浸润 程度 的 秩 均 值 分 别 为 24.29.35、 
42, 差 异 有 统计 学 意义 (P=0.027, 表 4)。 
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图 1 中 性 粒 细胞 浸润 分 级 

Fig.l Grade of neutrophil infiltration. A: Grade I neutrophil infiltration (HE staining,original 
magnification: x 20); B: Grade I[ neutrophil infiltration (DAB staining and hematoxylin 
counterstaining, x20). 


表 3 不 同 处 理 组 大 鼠 受 压 部 位 皮肤 及 皮下 组 织 中 性 粒 细胞 浸润 程度 的 比较 
Tab.3 Comparison of neutrophil infiltration in compressed skin and subcutaneous tissue among 
different groups 


Group 
Neutrophil infiltration grade Total Rank range H RR 
S IR(a) I-PostC (b) 
Normal 4 0 0 4 1~4 
Grade I 0 15 17 32 5~36 
Grade II 0 10 8 18 37~54 12.900 0.002 
Grade II 0 6 11 55~65 
Grade IV 0 2 1 3 66~68 


表 4 不 同 受 压 时 间 窗 大 鼠 受 压 部 位 皮肤 及 皮下 组 织 中 性 粒 细胞 浸润 程度 的 比较 
Tab.4 Comparison of neutrophil infiltration in compressed skin and subcutaneous tissue among 
groups with different compression time 


Group 
Neutrophil infiltration grade Total Rank range H ag 
2h 4h 6h 8h 
Normal 0 0 0 0 0 0 
Grade I 了 9 7 和 32 1~32 
Grade II 3 5 S 3 18 33~50 9.192 0.027 
Grade III 0 2 3 6 11 51~61 
Grade IV 0 0 1 2 3 62~64 
2.5 不 同 干预 方式 下 SOD 含 量 的 差异 2.6 不 同 干预 方式 下 MDA 含 量 的 差异 
随 着 干预 时 间 的 延长 ,a 及 b 组 均 表现 SOD 含 量 下 随 着 干预 时 间 的 延长 ,a 及 b 组 均 表 现 MDA 含 量 上 


降 , 且 其 梯度 差异 具有 统计 学 意义 (P 值 分 别 为 0.02、 升 , 且 其 梯度 差异 具有 统计 学 意义 (P<0.001), 均 表现 为 
0.007) , 均 表 现 为 24 及 6h 均 显著 高 于 8 h;2h 及 4h 均 高 ”2.4 及 6h 均 显著 低 于 8 h;2 h 显著 低 于 4h 及 6h, 而 4h 
于 6h, 而 2h 及 4h 之 间 差 异 无 统计 学 意义 。 组 间 比 较 。 及 6 上 h 之 间 差 异 无 统计 学 意义 。 组 间 比 较 方面 ,b 组 2.4 
方面 ,b 组 2.4 及 6 了 hh 的 SOD 含 量 显 著 高 于 a 组 (P< 及 6 了 h 的 MDA 含 量 显著 低 于 a 组 (P<0.05), 但 8 h 的 差异 
0.05), 但 8 的 差异 无 统计 学 意义 ( 表 5)。 无 统计 学 意义 ( 表 6)。 
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表 5 不 同 处 理 组 大 鼠 不 同 受 压 时 间 窗 血清 SOD(U/mL) 活 力 比 较 


Tab.5 Comparison of serum SOD activity in rats with different compression time (U/mL, Mean+SD) 


Group 
Compression time (h) P 
IR (a) (n=4x8=32) I-PostC (b) (n=4x8=32) 
2 118.48+3.67** 123.45+5.12** -4.46 <0.001 
4 113.68+5.51** 122.68+5.52** -6.53 <0.001 
6 102.68+4.98’ 110.684+5.53* -6.08 <0.001 
8 89.68+4.98^* 90.08+5.98* -0.29 0.77 


Compare to group 4 h, “P<0.05; Compare to group 6 h, *P<0.05; Compare to group 8 h, “P<0.05. 


表 6 不 同 处 理 组 大 鼠 不 同 受 压 时 间 窗 血清 MDA 含 量 比较 


Tab.6 Comparision of serum MDA levels in rats with different compression time (nnol/mL, Mean+SD) 


Group 


Compression time (h) t a 
IR (a) (n=4x8=32) I-PostC (b) (n=4x8=32) 

2 5.67+0.46** 4.88+0.66*" 5.56 <0.001 

4 7:33E0.53" 5.23+0.41* 17.73 <0.001 

6 7.23+0.41" 6.13+0.67* 7.92 <0.001 

8 9.99+0.67** 10.234+0.19* -1.95 0.06 


Compare to group 4 h, “P<0.05; Compare to group 6 h, *P<0.05; Compare to group 8 h, “P<0.05. 


2.7 不 同 干预 方式 下 NO 含量 的 差异 
随 着 干预 时 间 的 延长 ,a 及 b 组 均 表 现 NO 含量 上 
升 , 且 其 梯度 差异 具有 统计 学 意义 (P<0.001) , 均 表 现 为 


2.4 及 6h 均 显著 低 于 8 h;2h 及 4h 显 著 低 于 6h, 而 2h 


及 4h 之 间 无 统计 学 差异 。 组 间 比 较 方面 ,b 组 24 及 6h 
的 NO 含量 显著 低 于 a 组 (P<0.05) ,但 8h 的 差异 无 统计 
学 意义 ( 表 7)。 


表 7 不 同 处 理 组 大 鼠 不 同 受 压 时 间 窗 血清 NO 含量 比较 


Tab.7 Comparison of serum NO levels in rats with different compression time( umol/L, Mean+SD) 


Group 
Compression time (h) ¥ es 
IR (a) (n=4X8=32) I-PostC (b) (n=4x8=32) 
2 41.58+1.12** 39.35+1.26** 7.48 <0.001 
4 43.32+1.68** 40.12+1.52** 7.99 <0.001 
6 48.12+1.52* 45.12+1.87* 7.04 <0.001 
8 56.12+1.32^* 55.32+1.85* 1.99 0.051 


Compare to group 4 h, *P<0.05; Compare to group 6 h, *P<0.05; Compare to group 8 h, “P<0.05. 


3 讨论 

缺 血 再 灌注 损伤 (IRD 是 组 织 器 官 缺 血 一 段 时 间 
后 ,血液 重新 灌注 冲击 血管 ,导致 组 织 器 官 损伤 进一步 
加 重 的 现象 ”。 据 最 近 的 研究 表明 , 缺 血 再 灌注 损伤 已 
成 为 压 疮 的 主要 决定 性 因素 “。 压 疮 缺 血 再 灌注 过 程 
中 由 于 出 现 血 流 方式 的 改变 ,涡流 现象 ,导致 了 血管 内 
皮 功 能 勾 乱 .血管 收缩 .血液 粘度 增高 红细胞 聚集 增 
强 . 血 流 减 慢 白色 微 栓 形 成 及 无 复 流 现象 等 微 循环 障 
碍 2 。Donato-Trancoso Alin 等 研究 发 现 , 缺 血 再 灌注 


产生 的 自由 基 与 细胞 损伤 与 奈 疮 的 发 生 有 关 ”。 也 有 
研究 发 现 , 缺 血 后 处 理 保护 作用 与 缺 血 预 处 理 的 效应 相 
妆 , 因 不 必 有 预知 缺 血 事件 的 发 生 ,可 控 性 要 优 于 缺 血 预 
处 理 ,所 以 具有 更 广泛 的 应 用 范围 和 实用 价值 ”。 通 过 
抑制 缺 血 再 灌注 后 自由 基 的 爆发 产生 来 防止 自由 基 对 
组 织 的 直接 损害 ” ,以 及 减少 其 参与 中 性 粒 细胞 , 缺 血 
后 处 理 对 各 种 缺 血 再 灌注 损伤 组 织 均 能 够 起 到 一 定 的 
保护 作用 , 缺 血 后 处 理 已 经 成 功 地 用 于 脑 \ 肠 .次 髓 、 肾 
脏 ` 肝 及 ,心脏 ,肺脏 等 再 灌注 损伤 的 实验 性 研究 或 临床 
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研究 ,国外 的 研究 发 现 用 大 鼠 大 脑 中 动脉 闭塞 模型 ， 
在 再 灌注 前 行 缺 血 后 处 理 , 脑 梗死 的 面积 明显 缩小 *， 
肝脏 缺 血 后 处 理 抗 损伤 作用 的 研究 也 得 到 了 证 实 , 表 明 
缺 血 后 处 理 对 肝脏 的 缺 血 再 灌注 损伤 有 一 定 的 保护 作 
用 ,应 用 缺 血 后 处 理 对 缺 血 再 灌注 大 鼠 肠 粘 膜 损伤 的 保 
护 作 用 的 研究 六 也 得 到 同样 的 结果 。 人 研究 已 证 实 缺 血 
后 处 理 可 改善 心 . 脑 \ 凤 、 上 骨骼 肌 等 损伤 后 的 功能 恢复 ， 
减少 氧 自由 基 及 脂 质 反 应 ,减少 过 度 炎症 反应 以 及 因 细 
胞 凋 亡 及 血管 内 皮 细 胞 的 调节 失衡 从 而 造成 组 织 细胞 
的 损害 ,但 其 治疗 方案 及 效果 尚 待 进一步 探索 。 

本 课题 组 前 期 研究 发 现 , 缺 血 后 处 理 可 明显 减轻 大 
鼠 骨 骼 肌 缺 血 再 灌注 性 压 疮 的 2 的 损伤 ,I-PostC 组 与 
信 组 同样 受 压 时 间 ,IR 组 和 I-PostC 组 大 鼠 出 现 1 期 压 
疮 的 发 生 率 为 100%;I-PostC 组 血清 NO、MDA 含量 均 
高 于 S$ 组 ,明显 低 于 了 及 组 ,SOD 活 性 低 于 $ 组 ,明显 高 于 
了 及 组 ,表明 缺 血 造成 的 骨骼 肌 损 害 在 2h 后 即 开始 逐渐 
恢复 ,I-PostC 组 较 S 组 恢复 快 ,说 明 缺 血 后 人 处理 对 局 灶 
性 缺 血 具有 长 期 的 保护 作用 , 缺 血 功能 的 恢复 不 一 定 只 
取决 于 受 压 时 间 的 缩短 。 本 次 研究 在 前 期 研究 的 基础 
上 ,增加 了 对 缺 血 后 处 理 在 不 同 的 时 间 窗 内 对 奈 疮 损伤 
的 观察 ,发 现在 相同 的 方法 和 受 压 时 间 内 , 受 压 2.4.6h 
了 及 组 与 LPostC 组 比较 受 压 大 鼠 皮肤 及 皮下 组 织 .中 性 
粒 细 胞 浸润 程度 .血清 SOD 活 性 ,MDA 及 NO 含量 均 有 
显著 性 差异 。 因 此 可 见 ,一 定 的 时 间 内 缺 血 后 处 理 在 缺 
血 再 灌注 性 压 疮 中 具有 保护 性 作用 。 

临床 上 长 期 卧床 或 端 坐位 的 患者 , 极 易 发 生 压 疮 ， 
患者 翻身 的 间隔 时 间 没 有 明确 的 规定 ,一般 以 2 翻身 1 
次 ,使 用 气垫 床 的 ICU 压 疮 高 危 群 4h 翻 身 1 次 ,老年 
患者 逐步 延长 压迫 间隔 时 间 ( 每 阶段 延长 30 min) 的 体 
位 更 换 方法 ,其 压 疮 发 生 率 低 于 常规 2 翻身 组 。 这 些 
方法 对 部 分 患者 能 起 到 一 定 的 预防 压 疮 的 作用 ,但 尚 缺 
少 长 期 四 床 患者 的 系统 的 研究 ,人 研究 对 象 的 基线 如 何 保 
持 一 致 性 以 及 缺 血 处 理 有 效 时 间 窗 并 未 明确 。 本 研究 
在 以 上 研究 的 基础 上 ,选择 缺 血 处 理 的 时 间 为 2.4.6.8 h， 
时 间 选 择 上 与 前 期 研究 结果 一 怪人 %。 本 人 研究 发 现 ,大 鼠 
即便 是 在 同一 时 间 同一 缺 血 再 灌注 循环 次 数 下 也 会 出 
现 不 同 的 损伤 结果 ,说明 每 只 大 鼠 的 皮肤 耐 受 性 是 存在 
差异 的 。 相 同 的 方法 和 相同 受 压 的 时 间 内 , 受 压 2.4.6 h 
了 及 组 与 LPostC 组 比较 受 压 大 鼠 皮肤 及 皮下 组 织 .中 性 
粒 细 胞 浸润 程度 .SOD 活 性 MDA 及 NO 含量 均 有 显著 
性 差异 。 但 受 压 8h IR 组 与 I-PostC 组 差异 并 无 显著 性 
差异 ,由 此 说 明 ,在 一 定 的 时 间 窗 内 缺 血 后 处 理 在 缺 血 
再 灌注 性 压 郊 中 具有 保护 性 作用 ,但 其 保护 作用 并 非 在 
任何 受 压 时 间 内 ,连续 受 压 超 过 8 h 受 压 组 织 已 形成 短 
时 间 内 不 可 逆转 的 损伤 ,如 再 进行 缺 血 后 处 理 已 不 再 具 
有 临床 意义 站。 临床 上 患者 亦 是 如 此 ,皮下 脂肪 薄 、 


营养 不 良 的 长 期 卧床 患者 亦 应 该 勤 观 察 ,多 翻身 ,而 且 
应 根据 患者 自身 的 身体 条 件 制 定 相 应 的 翻身 时 间 和 次 
数 关 2 。 在 本 实验 最 终 选 定 的 受 压 2.4.6.8h 四 个 缺 血 
时 间 点 中 ,通过 对 各 项 实验 结果 的 分 析 ,提示 缺 血 后 处 
理 能 对 经 历 2.4.6h 缺 血 合 并 再 灌注 的 大 鼠 产生 保护 作 
用 ; 随 着 缺 血 时 间 的 延长 , 缺 血 后 处 理 对 大 鼠 缺 血 再 灌 
注 损伤 的 保护 作用 逐渐 减弱 ,最 后 消失 。 

以 本 实验 的 结果 为 依据 ,可 以 得 出 以 下 结论 :(1) 缺 
血 后 处 理 可 以 减轻 大 鼠 缺 血 再 灌注 性 压 疮 ,表现 为 皮肤 
颜色 改变 炎 性 细胞 的 聚集 减轻 . 氧 自由 基 的 改变 下 降 ， 
功能 缺损 的 改善 ,但 这 种 保护 作用 会 受到 骨骼 肌 缺 血 时 
间 的 限制 , 随 着 缺 血 时 间 的 延长 后 处 理 的 保护 作用 会 逐 
步 减 弱 ;(2) 缺 血 后 处 理 对 大 鼠 骨 能 肌 缺 血 青 灌注 损伤 
保护 作用 有 效 时 间 徐 为 缺 血 6h 以 内 ,以 4h 内 最 佳 。 

本 研究 从 基础 研究 出 发 ,参照 文献 动物 压 疮 模型 的 
制作 方法 使 用 压力 装置 在 大 鼠 身上 建立 压 疮 模型 ,研究 
压 疮 发 生 的 原因 ,组 织 的 病理 改变 ,以 及 压 疮 发 生 过 程 
中 生化 指标 的 变化 ,从 细胞 超 微 结构 ,分子 水 平等 方面 
探讨 皮肤 损伤 机 制 ,在 此 基础 上 ,研究 了 缺 血 再 灌注 后 
处 理 对 不 同时 间 窗 造成 的 压 疮 的 保护 效果 ,探讨 缺 血 再 
灌注 后 处 理 的 最 佳 保 护 时 间 。 以 上 结果 为 压 郊 的 处 理 
提供 了 重要 参考 ,在 临床 护理 实践 过 程 中 具有 一 定 的 临 
床 价 值 。 
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